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MANEJO DE CASOS Y CONTACTOS POR LOS SPRL

A continuacién se exponen las ideas centrales en cuanto a deteccidon y manejo de casos COVID-19,
siguiendo lo expresado en el documento publicado en el pagina web de Ministerio de Sanidad
“Estrategia de deteccion precoz, vigilancia y control de COVID-19” y el documento de “Estrategia

de deteccion precoz, vigilancia y control de COVID-19 de la CM”.

Los Servicios de Prevencién de Riesgos Laborales, en el momento actual, estan llamados a cooperar
con las autoridades sanitarias en la deteccién precoz de todos los casos compatibles con COVID-19
y sus contactos, para controlar la transmision.

La deteccidn precoz de todos los casos compatibles con COVID-19 es uno de los puntos clave para
controlar la transmisidn. La realizacidon de Pruebas Diagndsticas de Infeccion Activa por SARS-CoV-
2 (de ahora en adelante PDIA) debe estar dirigida fundamentalmente a la deteccidn precoz de los
casos con capacidad de transmisidn, priorizdndose esta utilizacién frente a otras estrategias.

DETECCION DE CASOS DE INFECCION ACTIVA POR SARS-CoV-2

El objetivo de la vigilancia es la deteccidn precoz de cualquier caso que pueda tener infeccion
activa y que, por tanto, pueda transmitir la enfermedad.

Para ello, en el momento actual, se dispone de dos pruebas de deteccion de infeccién activa, una
prueba rdpida de deteccidn de antigenos y una deteccién de ARN viral mediante una RT-PCR o una
técnica molecular equivalente. La realizaciéon de una u otra, o una secuencia de ellas, dependera
del ambito de realizacidn, la disponibilidad y de los dias de evolucién de los sintomas. No se
recomienda la realizacién de ningln tipo de pruebas seroldgicas para el diagndstico de infeccién
activa ni en personas con sintomas ni en asintomaticos.

Se considera caso sospechoso de infeccién por SARS-CoV-2 a cualquier persona con un cuadro
clinico de infeccidn respiratoria aguda de aparicion subita de cualquier gravedad que cursa, entre
otros, con fiebre, tos o sensacidn de falta de aire. Otros sintomas como la odinofagia, anosmia,
ageusia, dolores musculares, diarreas, dolor toracico o cefaleas, entre otros, pueden ser
considerados también sintomas de sospecha de infeccidon por SARS-CoV-2 segln criterio clinico.

A toda persona con sospecha de infeccion por el SARS-CoV-2 se le realizara una prueba diagndstica
de infeccidn activa (en adelante PDIA) por SARS-CoV-2 en las primeras 24-48 horas. Si la PDIA
resulta negativa y hay alta sospecha clinica de COVID-19 se valorara repetir la prueba. Si
inicialmente se realizé una prueba rapida de deteccion de antigeno, se realizara una PCR. Si
inicialmente se realizé una PCR se repetira la PCR a las 48 horas. En casos sintomaticos en los que
la PDIA salga repetidamente negativa y exista una alta sospecha clinico-epidemioldgica, se podra
valorar la realizacion de test seroldgicos de alto rendimiento para orientar el diagnéstico.

Segun la informacién existente en el momento actual, las personas con sintomatologia compatible
con COVID-19 que ya han tenido una infeccién confirmada por PDIA de SARS-CoV-2 en los 90 dias
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previos no serdn consideradas casos sospechosos de nuevo, salvo que clinicamente haya una alta
sospecha. Sin embargo, los trabajadores de centros sanitarios y sociosanitarios, dada la
vulnerabilidad de su entorno laboral, seran considerados sospechosos siempre que presenten
sintomatologia compatible. De igual modo, también serdn considerados casos sospechosos las
personas con condiciones clinicas que impliqguen una inmunosupresién severa, siempre tras una

valoracidn clinica.

Ante las diferentes pruebas rapidas de deteccién de antigenos existentes en el mercado, solo deben
utilizarse aquéllas que cumplan los criterios de la OMS de sensibilidad (S) 280% y especificidad (E)
297% y que hayan seguido estudios independientes de validacién por laboratorios clinicos o de
referencia a nivel nacional o internacional.

Las muestras recomendadas para el diagndstico de infeccidn activa de SARS-CoV-2, tanto para RT-
PCR como para pruebas rapidas de deteccién de antigenos, son del tracto respiratorio superior o
tracto respiratorio inferior (de eleccién en casos con infeccidon grave y/o evolucionada), segin
indicaciones del fabricante de la PDIA. En aquellos casos en los que se recomiende la prueba répida
de deteccidn de antigeno pero ésta no esté disponible, se realizara RT-PCR.

Clasificacion de los casos:

1. Caso sospechoso: caso que cumple criterio clinico de caso sospechoso (definido
previamente) hasta obtener el resultado de la PDIA.

2. Caso probable:

- Persona con infeccidn respiratoria aguda grave con criterio clinico y radiolégico compatible
con COVID-19 y resultados de PDIA negativos o los casos sospechosos con PDIA no
concluyente.

- Casos con alta sospecha clinico-epidemioldgica con PDIA repetidamente negativa (al menos
una PCR) y serologia positiva para SARS-CoV-2 realizada por técnicas seroldgicas de alto
rendimiento.

3. Caso confirmado:

e Persona que cumple criterio clinico de caso sospechoso y con PDIA positiva.

e Persona asintomatica con PDIA positiva y con IgG negativa o no realizada. En un
caso asintomdtico, una PDIA positiva se considerara infeccidén activa a menos
gue estuviera disponible la informacién sobre el umbral de ciclos (Ct) de la PCR
y el estado seroldgico obtenido por serologia de alto rendimiento.

4. Caso descartado: caso sospechoso con PDIA negativa y serologia por técnicas seroldgicas de
alto rendimiento negativa (si esta prueba se ha realizado) en el que no hay una alta sospecha
clinico-epidemioldgica.

5. Infeccién resuelta:

e (Caso con PCR con Ct altos y presencia de Ig G

e Persona asintomatica con un resultado positivo de IgG realizado por serologia
de alto rendimiento.
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de Madrid Esta interpretacién debe individualizarse ante situaciones especiales como
inmunodepresidn severa o existencia de una alta probabilidad clinica y epidemioldgica de
padecer la infeccidn.
En los casos de infeccidn resuelta no hay que realizar aislamiento ni estudio de contactos.
6. Casos de reinfeccidn: casos con PDIA positiva, con antecedente de infeccion confirmada por
PDIA de SARS-CoV-2 hace mas de 90 dias.
e (Casos con sintomas compatibles de COVID-19: se indicard la realizacién de una
PCR.
e Asintomaticos que ya se les ha realizado una nueva PDIA con resultado positivo

(por estudio de contactos, cribados...).

En ambos casos, si la PCR fuera negativa, y la sospecha clinico-epidemiolégica alta, se
repetira la PCR.

Estos casos de reinfeccién pueden ser posibles, probables o confirmados segun las

pruebas realizadas en el momento de la reinfeccion, como define la “Estrategia de
deteccién precoz, vigilancia y control de COVID-19”.

7. Casos de PDIA positiva con antecedente de infeccion hace 90 dias 0 menos. Pueden darse

dos casos:
e Que habiendo tenido una infeccién confirmada por SARS-CoV-2 en los 90 dias
anteriores, presentan sintomas compatibles y una PDIA con un resultado

positivo.
e Que habiendo tenido una infeccién activa por SARS-CoV-2 en los 90 dias
anteriores son asintomaticas y presentan una nueva PDIA positiva.

Ante estas 2 situaciones es necesario establecer una valoracidn del significado de esta nueva
PDIA positiva y su manejo. Si la nueva PDIA positiva es una prueba rdpida de antigenos, se
recomendara realizar una PCR. Si esta PCR fuera negativa, se descartara la infeccidn activa.

Si la PCR es positiva se considerara valorar el umbral de ciclos (Ct) en el que la muestra es
positival. Ante un Ct alto se se valorard la presencia de Ig G mediante técnicas de alto
rendimiento:

= Siexiste Ig G, se manejaria como un caso de infeccién resuelta.

= Si no se detecta, el caso se manejaria como una infeccién activa incluyendo

aislamiento y busqueda de contactos. (Esta interpretacion debe individualizarse
ante situaciones especiales como inmunodepresidn severa o existencia de una alta
probabilidad clinica y epidemiolégica de padecer la infeccidn).

Se clasifica como contacto estrecho:

Cualquier persona que haya tenido contacto con el caso desde 2 dias antes del inicio de sintomas
(o de la fecha de toma de la muestra para el diagndstico en el caso de asintomaticos) hasta el
momento en el que el caso es aislado, que:

! Seglin la evidencia cientifica disponible, se asume que un umbral de ciclos alto (Ct) >30-35 equivaldria a
una carga viral sin capacidad infectiva. (Este criterio debe ser validado por el laboratorio responsable en
cada caso y definir el umbral de ciclos en el que una muestra se considera con alta o baja carga viral).
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de Madrid — Haya proporcionado cuidados a un caso o haya estado en contacto con sus secreciones
y fluidos: personal sanitario o socio-sanitario que NO ha utilizado las medidas de
proteccion adecuadas, o personas que tengan otro tipo de contacto fisico similar o
cualquier persona que haya manipulado muestras bioldgicas sin las debidas medidas de
proteccion.

— De forma general, a nivel comunitario, cualquier persona que haya estado en el mismo
lugar que un caso, a una distancia menor de 2 metros y durante un tiempo total
acumulado de mas de 15 minutos en 24 horas. El servicio de prevencidn valorara el
seguimiento y la adecuacion de dichas medidas.

— En el contexto de los centros educativos, se seguira lo establecido en la Protocolo de

actuacion ante la aparicion de casos de COVID-19 en centros educativos en la CM. La

identificacion y posible exposicion de los contactos la llevara a cabo el coordinador
COVID-19 del centro, en funcidn de la actividad realizada y la adecuacién y seguimiento
de las medidas de prevencién (mantenimiento de la distancia fisica y uso de mascarilla)
e higiene adoptadas, y cuando sea necesario para la valoracion del riesgo, contara con
el apoyo del SPRL que corresponda a cada trabajador afectado.

En el momento que se detecte un caso sospechoso en la empresa se iniciardn las actividades de
identificacion de sus contactos estrechos. El periodo a considerar sera desde 2 dias antes del

inicio_de sintomas del caso hasta el momento en el que éste es aislado. En los casos

asintomaticos confirmados por PDIA, los contactos se buscaran desde 2 dias antes de la fecha
de toma de la muestra. Cualquier persona asintomatica que cumpla la definicién de contacto
estrecho de un caso confirmado debera ser informada y se iniciara una vigilancia activa.

Por el momento, y segun la evidencia actual, los contactos estrechos que ya han tenido una
infeccion confirmada por SARS-CoV-2 en los 90 dias anteriores estaran exentos de hacer
cuarentena.

LOS SPRL: EL MANEJO DE LOS CASOS Y DE LOS CONTACTOS

Tal y como se sefala en el documento “Procedimiento de actuacion para los Servicios de

Prevencion de Riesqos Laborales frente a la exposicion al SARS-CoV-2", “la intervencién de las

empresas, a través de los servicios de prevencion (SPRL), frente a la exposicion al SARS-COV-2 ha
sido y es crucial, adaptando su actividad con recomendaciones y medidas actualizadas de
prevencion, en ocasiones como consecuencia de actuaciones de la Inspeccion de Trabajo y
Seguridad Social, con el objetivo general de evitar los contagios: medidas de cardcter
organizativo, de proteccion colectiva, de proteccion personal, de trabajador especialmente
vulnerable y nivel de riesgo, de estudio y manejo de casos y contactos ocurridos en la empresa y
de colaboracion en la gestion de la incapacidad temporal”.

Los Servicios de Prevencion de Riesgos Laborales “estdn llamados a cooperar con las autoridades
sanitarias en la deteccion precoz de todos los casos compatibles con COVID-19 y sus contactos,
para controlar la transmision”.
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Si el SPRL no lo ha hecho ya, deberia elaborar un protocolo propio con indicaciones de coémo
actuar en el caso de que una persona presente un cuadro clinico sospechoso en la empresa,
adecuado a las condiciones concretas en que se desarrolla la actividad laboral, identificando las
personas responsables de llevar a cabo las diferentes actuaciones, que en términos generales

consistirian:

Manejo de casos

A. Manejo del caso de COVID-19 con Infeccidon Activa

1. Si en el ambito laboral se detecta una persona con sintomas compatibles con la
enfermedad COVID-19, se procedera al aislamiento del o de la trabajadora en un
espacio que se determine para ello.

2. Se le dotara de mascarilla (si no la tuviera), y se le facilitard la inmediata higiene de
manos.

3. Asimismo se vaciara el espacio en el que trabajaba y se daran las instrucciones para la
limpieza y desinfeccién de esa zona y de las zonas de permanencia y transito habitual
del caso, incluyendo mobiliario, equipos, picaportes, etc.

4. Sielcentro en que se encuentra la persona con sintomas cuenta con personal sanitario,
quien le atienda se colocara mascarilla o los EPIs adecuados para realizar las actuaciones
siguientes, segun el riesgo que conlleven éstas.

5. El personal sanitario a cargo procedera a tomar los datos relativos a su estado de salud
y posibles contactos previos con casos COVID-19 o personas sintomaticas (Anexo ).

6. Toma de muestras:

a. Si se dispone de los recursos para ello, se le tomard muestra de exudado
nasofaringeo, preferiblemente, y/o orofaringeo para llevar a cabo la PDIA (si se trata
de realizar una PCR, remitir a laboratorio para la realizacidn de la prueba PCR -Anexo
).2

b. Si el SPRL tiene concierto con un laboratorio para realizar la PDIA, se le daran las
indicaciones que correspondan.

c. De no contar con ninguna de las opciones anteriores, se procedera a realizar la
encuesta, y se le proporcionara un documento informativo dirigido a su médico/a

2 Las muestras clinicas deben ser tratadas como potencialmente infecciosas y se consideran de categoria B. Si requieren transporte fuera
del centro sanitario o del domicilio a un laboratorio, seran transportadas en triple embalaje por los procedimientos habituales. Ver Guia
para la toma y transporte de muestras para diagndstico por PCR de SARS-CoV-2.
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de AP para que éste actue en consecuencia (Anexo Ill). En este supuesto, se indicara
al trabajador/a que comunique el resultado de la PCR al SPRL para continuar o
interrumpir el seguimiento de los contactos. En el caso de que dicha comunicacién
no se produzca, el SPRL podra ponerse en contacto con la UTSL, que informard al

SPRL si el caso fuera descartado o no.

7. Una vez realizada la recogida de informacion y la toma de muestras (cuando se ha
hecho) se derivara al posible caso:

a. Asudomicilio silos sintomas son lo suficientemente leves, evitando el contacto con
otras personas del centro y, preferentemente evitando el transporte publico. Una
vez en su domicilio, llamard al centro de salud para recibir las indicaciones
necesarias.

b. En el caso de que los sintomas presenten gravedad, se avisara inmediatamente al
112 por tratarse de una emergencia.

Se le recordara que debe contactar con su Médico/a de Atencidn Primaria (Anexo lll), y proceder

al aislamiento domiciliario, siempre que pueda garantizarse el aislamiento efectivo, segun la
“Estrateqia de deteccion precoz, vigilancia y control de COVID-19 en la CM”.

Este aislamiento se mantendrd hasta transcurridos tres dias desde la resolucion de la fiebre y
del cuadro clinico con un minimo de 10 dias desde el inicio de los sintomas o desde la fecha de
toma de muestra (en asintomaticos). No sera necesario la realizacion de una PCR para levantar
el aislamiento ni para reincorporarse a la actividad laboral. El seguimiento y el alta seran
supervisados por un profesional de atencidn primaria. (Para personal sanitario y socio sanitario
existen especificaciones concretas descritas mas adelante).

En caso de PDIA negativa, y si no hay una alta sospecha clinica ni epidemioldgica, el caso se da
por descartado y finaliza el aislamiento y la busqueda de contactos.

B. Manejo y notificacion de casos con nueva PDIA positiva y antecedentes de infeccion previa

a) Caso de reinfeccién: se manejara del mismo modo que una primera infeccion, lo que
implica aislamiento y busqueda de contactos tras este nuevo resultado.

b) Caso de PDIA positiva con antecedente de infeccion COVID-19 en los 90 dias previos: si
tras el correspondiente estudio conocemos que se trata de una infeccidn activa —segun
lo definido anteriormente- lo manejaremos como tal, con aislamiento y busqueda de
contactos. Si no existe infeccidn activa, no habra que realizar ni aislamiento, ni estudio
de contactos.

SUBDIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
Unidad Técnica de Salud Laboral

C/ Ronda de Segovia 52. 22 Planta.

(Centro de Especialidades Pontones) 28005-Madrid
Tel.: +34 913 702 024- Fax: +34 913 300 186
e-mail: isp.s.laboral@salud.madrid.org

7/22


https://www.comunidad.madrid/sites/default/files/doc/sanidad/epid/estrategia_vigilancia_y_control_covid_cm.pdf

*******

Comunidad
de Madrid . pe .z .
Identificacion y manejo de contactos

Si el SPRL atiende varios centros, y lo considera necesario, dard instrucciones para designar en
cada uno de ellos a la persona encargada de la elaboracién del listado de contactos estrechos -
el superior jerarquico de la persona enferma, RRHH, otros...- que se lo facilitard al Servicio
Médico del SPRL para el correspondiente seguimiento.

Ante el conocimiento de un caso sospechoso o confirmado, el SPRL procedera de la siguiente
manera:

1. Se recogera informacion sobre los lugares y las personas con las que ha trabajado, los
espacios y los tiempos, con el fin de identificar contactos estrechos y hacerles el
correspondiente seguimiento (en el caso de los laborales). El periodo a considerar sera

desde 2 dias antes del inicio de sintomas del caso hasta el momento en el que el caso es

aislado. En los casos asintomaticos confirmados por PDIA, los contactos se buscaran desde
2 dias antes de la fecha de toma de muestra para diagndstico. La informacidn relativa a
dichos contactos es: Nombre y apellidos, DNI, tfno. y fecha del dltimo contacto con el caso.

Se preguntara asimismo por el n2 de contactos estrechos extra-laborales para contabilizarlos
en la notificacion del caso, en los casos en que se haya realizado toma de muestra para
analisis de PDIA o se ha concertado ésta con un laboratorio.

Una vez identificados los contactos, se les proporcionara el documento (anexo Ill) para su
Médico de Atencion Primaria (MAP), y se les enviara también a su casa con las instrucciones
de cuarentena (Anexo 1V), que sera de 10 dias desde el ultimo en que tuvo contacto con el
caso sospechoso®. De forma adicional, se indicard que durante los 4 dias siguientes a la
finalizacion de la cuarentena se siga vigilando la posible aparicién de sintomas y si esto se
diera, se deberd permanecer aislado en el domicilio y comunicarlo rdpidamente de la forma
establecida. Si el caso sospechoso quedara descartado, se suspendera la cuarentena de los
contactos. Si no se puede garantizar la cuarentena de los contactos de forma rigurosa, se
recomendara que lo informe a su MAP en el momento en que solicite su IT, para que valore
realizarla en instalaciones de la comunidad preparadas para ello.

2. En la situacion epidemioldgica actual, estd indicada la realizacion de PDIA a los contactos
estrechos de casos confirmados. Si el SPRL no cuenta con los recursos para realizar PDIA,
éste facilitara la acreditacion de esta condicion al contacto (Anexo lll), para que la aporte a
su MAP, que sera quien solicite la toma de muestra. Aunque el resultado de la PDIA sea
negativo, la cuarentena finalizara a los 10 dias de la fecha del ultimo contacto. Siempre que

3 sise pueden obtener los resultados de la PDIA del caso en 24-48 horas, se esperara a la confirmacién del caso para
iniciar la cuarentena de los contactos laborales.
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los recursos disponibles lo permitan, se realizard una PDIA cercana a la finalizacion de la

cuarentena.

3. Si un contacto durante los 10 dias de cuarentena desarrollase sintomas, pasara a ser
considerado caso sospechoso y se procederd al autoaislamiento en el propio domicilio.

4. lgualmente si el desarrollo de sintomas de este contacto se produjese en un periodo inferior
a dos dias desde que comenzé su cuarentena, se elaborard una nueva lista de contactos
estrechos en la empresa, considerando que puede haber sido contagioso desde dos dias
antes del inicio de sintomas.

5. Lavigilancia de los contactos serd activa, contactdandose con los contactos diariamente, para
recoger la informacién sobre posible aparicién de sintomatologia compatible con COVID-19,
y actuar en consecuencia. (Ver Anexo V). Ante la aparicidn de sintomas en un contacto, se

le indicara que se ponga en contacto con su MAP; si se confirmara el nuevo caso se tratara
a todos los efectos como tal, y serd informado a la Unidad Técnica de Salud Laboral (UTSL)
en la comunicacidn agregada semanal (Anexo VI). Si este nuevo caso formara parte de un

brote, ademads se comunicara dicho brote segun lo especificado en este documento (Anexo
ViI).

6. Entrabajadores/as que se encuentren desplazadas fuera de su localidad de residencia en el
momento de su identificacion como contactos, se permitird el retorno a su lugar de
residencia para la finalizacién de la cuarentena siempre y cuando cumpla con todo lo
dispuesto en la “Estrategia de deteccion precoz, vigilancia y control de COVID-19 en la CM”),

y siguiendo el procedimiento descrito en la misma. EI SPRL informara al contacto estrecho

que, con anterioridad al desplazamiento éste debe de ser informado y autorizado por Salud
Publica, dirigiéndose al Servicio de Epidemiologia, por correo electrénico:
isp.epidemiologia@salud.madrid.org

NOTA:

1. Los casos confirmados con infeccion resuelta no requieren busqueda de contactos.
2. Estaran exentas de hacer cuarentena las personas que ya han tenido una infeccidon confirmada por
SARS-CoV-2 en los 90 dias anteriores.

COMUNICACION DE RESULTADOS

A. Todos los SPRL deberdn remitir a la Unidad Técnica de Salud Laboral (UTSL) de la Direcciéon
General de Salud Publica la informacién agregada del nimero total de nuevos casos

conocidos en cada empresa y del n? de contactos estrechos en seguimiento, en formato
Excel, segun anexo VI. Esta informacién se hara con periodicidad semanal, finalizando el

miércoles de cada semana y remitiéndose el jueves a la UTSL
(isp.s.laboral@salud.madrid.org).
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B. Los servicios de prevencion de riesgos laborales que realizan actividades sanitarias y

tienen capacidad para la realizacién de PDIA, son los responsables de notificar los casos

confirmados detectados en el entorno laboral. Ademas, realizaran las encuestas de los
contactos estrechos de los casos identificados en el entorno laboral y registraran online la
informacién en las plataformas disefiadas el efecto (se indica mas adelante).

Registraran todas las pruebas realizadas, sean positivas o negativas.

Los casos confirmados (excepto los de infeccién resuelta con PCR negativa o no realizada)
son de declaracion obligatoria urgente y se notificaran a Salud Publica con la informacién
contenida en la encuesta del Anexo 1, segln el procedimiento que a continuacién se
describe.

También se notificardn los casos de reinfeccidén posible, probable o confirmada siguiendo el
anexo 1. Cuando se detecte esta situacién se contactara con el Servicio de Epidemiologia de
la Direccién General de Salud Publica, que indicara el procedimiento a seguir.

No tienen que notificarse los casos de PDIA positiva con antecedente de infeccién hace 90
dias o menos.

Una vez se disponga del resultado de la prueba realizada (cualquiera de ellas), se procedera
a comunicarlo a la Direccion General de Salud Publica, mediante formulario on-line creado
ad hoc, siguiendo las indicaciones que se dan a continuacién. Para realizar la comunicacién
de resultados:

1. Se procederd a solicitar a la Unidad Técnica de Salud Laboral
(isp.s.laboral@salud.madrid.org) un cédigo de identificacion con el que el SPRL realizara
todas sus notificaciones. Acompafiando a la solicitud del cédigo debera enviar persona,

teléfono y mail de contacto.
a. elnombre de la Empresa, direccidn postal y su CIF (en el caso de tratarse de un
Servicio de Prevencién Propio), o
b. el nombre del Servicio de Prevencién Ajeno (SPA), direcciéon postal y su CIF.

2. Unavezdisponga de identificador, podrd realizar las comunicaciones on-line accediendo
a una aplicacion al efecto, mediante el link:
https://forms.office.com/Pages/ResponsePage.aspx?id=4BIUKA4vKO6HkB4dROoKgFHP
trPmXgNMIUYXs80yS11URDFRMEZGT{RGWIhYUkxSQTAOUOISREg3Ui4u

3. La comunicacidn se realizara independientemente de que se haya enviado la muestra a
un laboratorio ajeno a la entidad comunicadora, y por tanto que dicho laboratorio
comunique a su vez a la autoridad sanitaria los resultados.

4. Se procedera a rellenar el formulario on line.
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5. Es necesario que quien notifique compruebe minuciosamente la correccién de los datos

de identificacién del o de la trabajadora.

6. En la pregunta n2 13 del formulario, “Centro peticionario” los SPA deberan poner el
nombre de la empresa cliente. Los SPRL propios incluiran ahi el centro de trabajo, en los
casos de haber mas de uno.

7. Enla pregunta n? 28: Lugar en que se ha realizado el analisis del formulario, se solicita
el nombre del laboratorio que hara el procesado de la muestra (PCR, ELISA...): es
imprescindible indicar el nombre completo, para poder identificarlo (por ejemplo:
LABORATORIOS UNIDOS, S.A.).

El formulario es &gil y facil de responder con la informacién de que dispone el SPRL.
Cualquier duda o cuestidn relacionada pueden dirigirse a isp.s.laboral@salud.madrid.org, o
al teléfono: 91 370 20 24.

Se debe recordar que los resultados confirmados de infeccion activa (excepto los de
infeccion resuelta con PCR negativa o no realizada) deben ser comunicados en el plazo
de 24 horas.

COMUNICACION DE BROTES

A efectos de notificacién se considerard brote cualquier agrupacién de 3 o mas casos con
infeccion activa en los que se ha establecido un vinculo epidemiolégico. Como en cualquier tipo
de brote, la notificacién es obligatoria y urgente para profesionales médicos en ejercicio de la
Comunidad de Madrid, tanto del sector publico como privado.

A efectos de intervencién de Salud Publica en colectivos vulnerables, la deteccion de un solo
caso en instituciones en que se asista a estos colectivos, se considerard un brote. El mismo
criterio se aplicara a instituciones penitenciarias.

Cuando un SPRL detecte un brote en un entorno laboral debera comunicarlo a la Direccidon
General de Salud Publica de la Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Madrid, via mail,
indicando, en formato Excel, los datos que aparecen en el Anexo VI, junto con el nombre de la

empresa, direccién del centro de trabajo, persona de contacto en la empresa, nombre del SPRL,
y persona de contacto en el SPRL para el brote. Esta informacidn deberd remitirla
simultdaneamente a las siguientes direcciones electrdnicas:

isp.epidemiologia@salud.madrid.org y isp.s.laboral@salud.madrid.org indicando en asunto
BROTE LABORAL.

La Comunidad de Madrid serd la encargada de hacer la correspondiente notificacion al
Ministerio de Sanidad.
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Manejo de casos

El personal sanitario y socio-sanitario que resulten casos confirmados y no requieran ingreso
hospitalario serd manejado de la misma forma que el resto de trabajadores, en lo relativo al
aislamiento. Podran reincorporarse a su puesto de trabajo tras 10 dias del inicio de sintomas
siempre que permanezcan sin sintomas respiratorios ni fiebre al menos 3 dias y tras la
realizacion de una prueba de diagndstico que pueda indicar una ausencia de transmisibilidad,
bien sea por una determinacién positiva de Ig G por una técnica de alto rendimiento o por una
PCR negativa o que, aun siendo positiva, lo sea a un umbral de ciclos (Ct) elevado.

El personal sanitario y sociosanitario que haya requerido ingreso hospitalario podra recibir el
alta hospitalaria si su situacion clinica lo permite aunque su PCR siga siendo positiva, pero se
debera mantener aislamiento domiciliario con monitorizacién de su situacidn clinica al menos
14 dias desde el inicio de sintomas. En caso de enfermedad grave o inmunodepresion, este
periodo se alargara a 21 dias. A partir de este periodo, siempre bajo criterio clinico, se podrd
finalizar el aislamiento si han transcurrido tres dias desde la resolucién de la fiebre y el cuadro
clinico, y para su reincorporacién se seguiran los mismos criterios que en el parrafo anterior.

Gestion de la Incapacidad Temporal para el aislamiento de los casos

Si se trata de un/a trabajador/a sanitario/a o sociosanitario/a y se considera que el contagio se
ha producido en el trabajo, se debera remitir al trabajador a su MUTUA para que su Incapacidad
Temporal sea tramitada como Accidente de Trabajo a todos los efectos.

El Real Decreto-ley 19/2020, de 26 de mayo, por el que se adoptan medidas complementarias
en materia agraria, cientifica, econdmica, de empleo y seguridad social y tributarias para paliar
los efectos de la COVID-19, establece en su articulo 9 que “Las prestaciones de Seguridad Social
que cause el personal que presta servicios en centros, establecimientos o servicios sanitarios o
socio-sanitarios, inscritos en los registros correspondientes, y que en el ejercicio de su profesion,
hayan contraido el virus SARS-CoV2 durante cualquiera de las fases de la epidemia, por haber
estado expuesto a ese riesgo especifico durante la prestacion de servicios sanitarios y socio-
sanitarios, cuando asi se acredite por los servicios de Prevencion de Riesgos laborales y Salud
Laboral, se considerardn derivadas de accidente de trabajo”.

Esto implica que desde el dia 28 de mayo la emisidon de los partes de baja y alta se realizara por
la entidad colaboradora de la Seguridad Social que corresponda (Mutuas o Empresas
colaboradoras).
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El Real Decreto-ley 28/2020, de 22 de septiembre, de trabajo a distancia, en su Disposicion
adicional cuarta, establece la continuidad de la consideracién de contingencia profesional
derivada de accidente de trabajo en este personal, hasta que las autoridades sanitarias levanten
todas las medidas de prevencidn adoptadas para hacer frente a la crisis sanitaria ocasionada por
la COVID-19. (En el Anexo VIII se aporta modelo de informe para la acreditacion por parte del
servicio de prevencion).
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DATOS ESTADO DE SALUD DEL CASO A RECOGER POR EL SPRL
(Se rellenara un cuestionario por cada infeccidn ocurrida en una persona)

1. Infeccioén:
Primera infeccion confirmada [_] Reinfeccién Posible [_]
Reinfeccién Probable [] Reinfeccion Confirmada []

2. Datos identificativos del caso:
Nombre y apellidos

DNI CIPA
Sexo: Hombre [_] Mujer []
Fechanacimiento: ___ /  / ~  Edad: (si no se dispone de fecha de nacimiento)

Tfno/s de contacto:
Lugar de residencia
Direccion Postal
Cadigo postal: Municipio: Provincia: CCAA:
Datos laborales:

Empresa:

Profesion/Ocupacion:

3. Datos clinicos

Fecha de consulta: (dia, mes, afio) __/__
Fecha de inicio de sintomas (dia, mes, afio) _ _/
Sintomas: Si [ No []

/ __ _ _ Fechadeaislamientodelcaso: _ /_/

/

Precisé ingreso en hospital Si [ ] No [],ysilo hizo, precisé UCI Si [] No [ :

4. Personal sanitario® que trabaja en (respuesta tnica)
Centro sanitario []

Centro socio-sanitario [_]

Otros centros [

No personal sanitario [_]
1 Personal sanitario incluye a los profesionales de la salud, a los técnicos sanitarios y al personal auxiliar en el cuidado de personas.

5. Ambito de posible exposicién en los 10 dias previos? (respuesta tinica)
Centro sanitario [_]

Centro socio-sanitario [_]

Domicilio [_]

Laboral []

Educativo []

Social []

Otros[]

Desconocido [
2 Ambito en el que a juicio de la persona que valora el caso se ha producido la transmisién de la infeccién.

6. Asociado a brote: Si [_] No []

7. Caso importado de otro pais3: Si [_] No []. Especificar pais de origen:

3 Caso que ha permanecido fuera de Espafia durante todo el periodo de incubacién.

8. Contacto con caso confirmado conocido en los tdltimos 10 dias: Si [_] No [
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9. N2 de contactos estrechos:

4 Si se tuviese esa informacion, de cara a la comunicacién

10. Los datos de la/s prueba/s realizada/s —tipo, fecha toma de muestra, fecha de resultado, y resultado

Laborales

(sea positivo o negativo)- se deberan incluir también en la comunicacion por formulario on-line.

11. Vacunacion:

Si [ NO [] Desconocido []

En caso afirmativo:

Familiares/Sociales (%)

Marca Fecha vacunacion
Primera Dosis _
Segunda Dosis Y Y
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ANEXO Il

PRESCRIPCION DE PRUEBA DIAGNOSTICA DE LABORATORIO
(dirigida a centros diagnésticos privados)

LOGO DEL SPRL

Se prescribe la siguiente prueba a realizar:

[1 PCR/Técnicas moleculares
[] Deteccidon de Ag
[1  ELISA, CLIA, ECLIA (o técnicas similares) Ac SARS-CoV-2 IgM e IgG
LI TetsIgM
I TestslgG
A Don/Dfia.
Con DNI y tfno. de contacto
Sexo  [JHombre [] Mujer Fecha de nacimiento _ __ / _ /

Motivo de prescripcion:

U
W

W
U
W

Trabajador/a con sintomas compatibles con COVID-19

Caso COVID que ha estado de baja y al que no se le ha realizado prueba para su
reincorporacion (personal de centros sanitarios y sociosanitarios)

Contacto estrecho de caso

Estudio o cribado poblacidn con especial riesgo de exposicion

Brote

Tipo de trabajador/a:

[l Sanitario/a
[1 Sociosanitario/a
[1 Otros
Sintomas:
[ Si
[l No

Fecha de inicio de sintomas:

Lugar y fecha

Firmado
N2 colegiacion
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CASO SOSPECHOSO, CONFIRMADO O CONTACTO ESTRECHO
INFORMACION DIRIGIDA AL FACULTATIVO/A DE ATENCION PRIMARIA

LOGO DEL SPRL

(D4 5 L2 TR , n? de
colegiado/a .....ccccceeevererennennnen. ,CONDNL..ccoreesieieeeeeisiiereneeenn.., Médico especialista en medicina
del trabajo del servicio de PrevENCION........... ettt st st st e r s s ,
INTOIMA QUE D./DIa. cveveereviee ettt ettt ettt ea et e eae st bt e st seabebsssaeseesessesebesensesesssassresesnanes , con
D]\ ,  Profesion/oCcupPacion........coceeeeceveeeeeeeceeeeesereseeeeneees, €N 12
EIMPIESA  ceeeeeereretrereeteeeeeeteeteerese e e sessesseseeseassaseteeressensensanean , cumple los criterios para ser

considerado/a:

[ caso sospechoso
O caso confirmado
[ contacto estrecho de un caso de coronavirus,

por lo que, siguiendo los criterios de la Estrategia de deteccion precoz, vigilancia y control de
COVID-19 debera realizar cuarentena de 10 dias (por ser contacto) o aislamiento domiciliario
durante 10 dias (por ser caso), contados desde el dia............ccc0eueuen...e.e., fECha en la que se
produjo el contacto o la manifestacidn clinica. Esta persona, (en el caso de contacto estrecho),
tendr3, tal como se le ha indicado, seguimiento activo en su domicilio. Si durante este tiempo
desarrollara sintomas y la situacién clinica lo permite, se le ha indicado que deberd hacer
autoaislamiento inmediato domiciliario y contactar con los servicios de atencidn primaria y/o de
prevencion de riesgos laborales.

Lugar y fecha,

Firmado
N2 Colegiacidn
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HOJA DE INFORMACION PARA EL CONTACTO EN SEGUIMIENTO Y CUARENTENA

Debido a su exposicion a un caso de infeccidn por el nuevo coronavirus (SARS-CoV-2) durante el
posible periodo de transmisibilidad, que comienza 48 horas antes de la apariciéon de sintomas,
se le ha clasificado como contacto de riesgo. Se le va a realizar un seguimiento activo a lo largo
del periodo de incubacién maximo de la enfermedad, que es de 10 dias.

Durante este periodo deberda estar pendiente de cualquier sintoma de enfermedad (en
particular fiebre, tos o dificultad respiratoria) para poder actuar de la forma mas temprana
posible, especialmente para evitar la transmision a otras personas. Ademas, debe permanecer
en su domicilio en cuarentena durante 10 dias. El objetivo es evitar que, si hubiera adquirido la
infeccidn, la pueda transmitir a su vez a otras personas teniendo en cuenta ademads que esta
transmisibilidad comienza 48 horas antes de la aparicién de sintomas, si se desarrollan.

Debe realizar un control de temperatura dos veces al dia, por la mafana y por la noche. En
funcién de la situacion epidemioldgica, se contactard con usted para hacerle un seguimiento,
conocer las mediciones de temperatura y si ha presentado algun sintoma sospechoso.

Ademas, debera seguir las siguientes recomendaciones:

- Permanezca en su domicilio hasta transcurridos 10 dias tras la ultima exposicion de
riesgo, es decir, el dia que tuvo contacto con el caso por ultima vez.

- Permanezca la mayor parte del tiempo en una habitacion individual y preferiblemente
con la puerta cerrada (y trate de realizar actividades que le entretengan como leer,
dibujar, escuchar la radio, escuchar musica, ver television, navegar por internet, etc).

- A ser posible use su propio bafio, es decir, no lo comparta con ninguno de sus
convivientes. Si no lo fuera, refuerce su limpieza.

- Lavese las manos con frecuencia con agua y jabdn, especialmente después de toser o
estornudar o manipular paiuelos que haya usado para cubrirse. También puede utilizar
soluciones hidro-alcohdlicas.

- Restrinja al minimo imprescindible las salidas de la habitacion o de la casay, cuando sea
necesario salir, lleve siempre una mascarilla quirurgica.

- Limite en la medida de lo posible el contacto con convivientes.

Tras la finalizacién de este periodo de cuarentena debera observar las medidas de prevenciony
control de la infeccién recomendadas, especialmente en los dias sucesivos al levantamiento de
la cuarentenay hasta el dia 14 tras la Ultima exposicién del contacto.

En caso de tener fiebre (tener en cuenta si se esta tomando antitérmicos para poder valorar
la fiebre) o desarrollar cualquier sintoma como tos o dificultad respiratoria, debera contactar
por teléfono de manera inmediata con la persona encargada de su seguimiento y con su
médico de Atencidon Primaria explicitando los sintomas y que estd en cuarentena por ser
contacto de un caso confirmado.

Durante los fines de semana y festivos llame al 112 e informe igualmente de sus sintomas y de
gue estd en seguimiento como contacto por posible exposicién al nuevo coronavirus (SARS-CoV-
2).
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ANEXO V
RECOGIDA DE INFORMACION DE CONTACTOS DE COVID-19
(Documento para uso del SPRL en el seguimiento activo de los contactos)
DATOS DEL CASO

Identificacion de caso

Fecha deiniciode sintomas __/ [/

DATOS DEL CONTACTO

Nombre y apellidos:

DNI: Sexo: (H/M)
Fecha de nacimiento: N¢ teléfonos:

FECHA DEL CONTACTO DE RIESGO
/

Fecha de inicio de seguimiento: __/ _/

Fecha ultimo del contacto: __/

Fecha de fin de seguimiento: __/ _/

/

Contacto se vuelve un caso sospechoso: SI [[] NO[] Fecha: __/

Dia seg Fecha Temperatura Sintomas Comentarios

1

10

11

12

13

14
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ANEXO VI
COMUNICACION SEMANAL DE CASOS (DIAGNOSTICADOS POR SERMAS)

Y CONTACTOS ESTRECHOS (CE) EN SEGUIMIENTO

Formato Excel

|SEMANA (DIAINICIO Y FIN)l SPRL EMPRESA CENTRO DE TRABAJO | N2 NUEVOS CASOS CONOCIDOS | N2 NUEVOS CE EN SEGUIMIENTO | N2 CE CON PDIA + | N2 FIN SEGUIMIENTOS DE CE

DEFINICIONES:

Semana: rellenar las fechas de inicio y finalizacion de la semana en que se notifica, que
comprende los 7 dias, desde las 00:01 horas del jueves hasta las 24:00 del miércoles siguiente.

SPRL: Nombre del Servicio de Prevencion de Riesgos Laborales que realiza la actividad sanitaria.
EMPRESA: Nombre de la empresa.
CENTRO DE TRABAJO: Nombre o direccion del centro en el que trabajan los casos.

N2 NUEVOS CASOS CONOCIDOS: Numero total de Casos confirmados con PDIA + conocidos
durante la semana en cada empresa (y centro de trabajo si la empresa tiene varios centros).

N2 NUEVOS CE EN SEGUIMIENTO: Suma total de los contactos estrechos en seguimiento de
todos los casos nuevos conocidos en esa semana en cada empresa (y centro de trabajo, si
procede).

N2 FIN SEGUIMIENTOS DE CE: Total de contactos estrechos que han finalizado seguimiento
durante la semana.

N2 CE con PDIA +: Numero de contactos estrechos que se confirman como casos esa semana
en la empresa. Estos contactos estrechos que se convierten en caso, serdn también
contabilizados como nuevos casos, y serdn por tanto incluidos en ambas columnas (N2 nuevos
casos conocidos y N2 CE con PDIA +).

SUBDIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
Unidad Técnica de Salud Laboral

C/ Ronda de Segovia 52. 22 Planta.

(Centro de Especialidades Pontones) 28005-Madrid
Tel.: +34 913 702 024- Fax: +34 913 300 186
e-mail: isp.s.laboral@salud.madrid.org
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Formato Excel

ANEXO VI

COMUNICACION DE BROTE EN MEDIO LABORAL

INFORMACION DE LOS CASOS (12 hoja Excel):

TFNO CONTACTO CASO CONTACTOS LABORALES
EMPRESA |DIRECCION CENTROTRABAIO| o SPRL Ne INOMBRE | oA | LA | oAl I — I SiNTOMAS I FECHA_INICIO SINTOMAS 0 de N e —— OBSERVACIONES
CASO (Si/No) toma de muestra PDIA si CONTACTO
1
2
3
4
5
6
7
8
INFORMACION DE LOS CONTACTOS (22 hoja Excel):
EMPRESA SPRL  |N2CASO DATOS DEL CONTACTO CUARENTENA OBSERVACIONES
NOMBRE | APELL 1 | APELL2 | DNI TENO FECHA INICIO FECHA FIN

N2 CASO (22 hoja Excel): N2 del CASO del que es contacto estrecho cada una de las personas registradas en esta hoja. (Este n? se recoge del listado de

casos -12 hoja Excel-).
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ANEXO VIl

ACREDITACION DE CONTINGENCIA PROFESIONAL

DERIVADA DE ACCIDENTE DE TRABAJO

INFORMACION DIRIGIDA A LA MUTUA COLABORADORA DE LA SEGURIDAD SOCIAL

Logo del servicio de prevencion

(D4 5 L= TR , N2 de
colegiado/a .....ccocevveveeeennnens R ole Y T 0 1 O , médico/a especialista en
medicina del trabajo del servicio de prevencién de riesgos laborales
................................................................................................. , informa que D./Dia.
.......................................................................................................................... ,con

D]\ ] O , profesidn/ocupacion..... ..., en la
EIMPIESE  coeiereteeeeteetere ettt e see et ses et seaesss et st tetesetesaenens , cumple los criterios para ser
considerado/a:

[ caso sospechoso de COVID-19

[ caso confirmado de COVID-19

Y que al tratarse de personal que presta servicio en un centro:

[ sanitario

[ socio-sanitario

Esta enfermedad cumple también los criterios para su consideracidn como contingencia
profesional derivada de accidente de trabajo, tal como establece el Real Decreto-ley 28/2020.

Lugar y fecha,

SUBDIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
Unidad Técnica de Salud Laboral

C/ Ronda de Segovia 52. 22 Planta.

(Centro de Especialidades Pontones) 28005-Madrid
Tel.: +34 913 702 024- Fax: +34 913 300 186
e-mail: isp.s.laboral@salud.madrid.org

Firmado
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